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0z

Bu arastirma, dogum sonu depresyonun kisilik 6zellikleri ile iligkisini belirlemek amaciyla yapildi. Tanimlayict
ve iligki arayici tipte olan arastirmanin 6rneklemini, Haziran-Eyliil 2018 tarihleri arasinda Malatya’da bir kamu
hastanesinin kadin dogum polikliniklerine bagvuran, dogum sonu 0-3 ay arasinda olan 381 kadin olusturdu.
Veriler yliz ylize goriigme yontemi kullanilarak; Kisisel Bilgi Formu, Edinburgh Postpartum Depresyon Skalasi
(EPDS) ve On-Maddeli Kisilik Olgegi (OMKO) ile toplandi. Arastirmada kadinlarin EPDS toplam puan
ortalamasi 5,66+4,72 olup, kadnlarin %14,2’sinde (n=54) depresif semptom varlig1 oldugu belirlendi. Ayrica,
dogum sonu depresyon ile OMKO alt boyutlar1 olan disa doniikliik, sorumluluk, duygusal dengelilik ve yumusak
baglilik arasinda negatif yonde anlamli iligki bulundu (sirasiyla r=-0,142, r=-0,242, r=-0,251, r=-0,223; p<0,05).
Coklu dogrusal regresyon modeli sorumluluk, duygusal dengelilik ve yumusak baslilik gibi kisilik 6zelliklerinin
dogum sonu depresyonun 6nemli belirleyicileri oldugunu gostermistir (sirasiyla f=-0,286, p=-0,316, p=-0,267;
p<0,05). Elde edilen bulgulara gore; sorumluluk 6zelligi diisiik, duygusal dengesiz ve yumusak basli olmayan
kisilik 6zelliklerine sahip kadinlarin dogum sonu depresyon agisindan riskli gruplar oldugu sdylenebilir.

Anahtar kelimeler: Dogum Sonu Depresyon, Ebelik, Kisilik Ozellikleri, Postpartum

ABSTRACT

This research has been conducted to determine the relationship between postpartum depression and personality
traits. The sample of this descriptive and relationship seeking study was constituted of 381 women who applied
to the obstetrics outpatient clinics of a public hospital in Malatya between June and September 2018, and who
were between postpartum 0-3 months. The data were collected by using face to face interview method, with; The
Personal Information Form the Edinburgh Postpartum Depression Scale (EPDS) and the Ten-ltem Personality
Scale (TIPS). In the research, the total EPDS score average of the women was 5.66 + 4.72, and it was determined
that 14.2% (n = 54) of the women had depressive symptoms. Furthermore, a negatively-correlated significant
relationship was found between post-partum depression and the TIPS subdimensions of extraversion,
conscientiousness, emotional stability and agreeableness (r = -0.142, r =-0.242, r = -0.251, r = -0.223; p <0. 05,
respectively). The multiple linear regression model has showed that personality traits such as conscientiousness,
emotional stability and agreeableness are important indicators of post-partum depression (p=-0.286, p=-0.316,
=-0.267; p<0.05, respectively). The study results indicate that being irresponsible, emotionally unstable and
disagreeable put women at the greatest risk of suffering from post-partum depression. According to the findings,
it can be said that women with low responsibility, emotionally unstable and noncompliant personality traits are
at risk for postpartum depression.
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GIRIS

Dogum sonrasindaki donem ¢ogu kadin i¢in mutlu ve 6zel bir donem olmasina ragmen,
bebegini saglikli bir sekilde kucagimma almayr bekleyen anneler i¢in ayni zamanda ruhsal
sorunlarin gelismesi yoniinden de riskli bir donemdir ( Erdem ve Erten, 2012). Dogumdan
sonra en sik goriilen ruhsal bozukluklardan biri dogum sonu depresyondur (Ustgoriil ve
Yanikkerem, 2014). Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi’nin 5. baskisina
(DSM-V) gore dogum sonu depresyon, “Duygudurum Bozukluklar1” i¢inde bulunmakta ve
“Postpartum Baslangic Belirleyicisi” baslig1 altinda dogumdan sonraki bir ay i¢inde ya da
gebelik sirasinda ortaya c¢ikan non-psikotik major depresyon olarak tanimlanmaktadir
(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014). Bir¢ok arastirmaci bu siirenin dort haftadan fazla, bazilari
alt1 ile on iki hafta arasinda, bazilariysa dogumdan sonraki ilk alt1 ayda daha fazla olmakla
birlikte on iki aya kadar uzadigini ifade etmislerdir (O’Hara ve McCabe, 2013; Yawn vd.,
2012) .

Dogum sonu depresyon, diinyadaki annelerin yaklasik %17’sini etkileyen bir problem
haline gelmistir (Shorey vd., 2018). Yiiksek gelirli tilkelerde kadinlarin yaklasik %10-15’inde
ya gebelik sirasinda ya da dogumdan sonra depresyon goriiliirken, diisilk ve orta gelirli
ulkelerde bu oran daha yuksektir ve kadmnlarin % 10-41'inde gorulmektedir (Gelaye, Rondon,
Araya ve Williams, 2016; World Health Day, 2017). Tiirkiye'de ise dogum sonu depresyon
prevelans1 %24 civarindadir (Karagam, Coban, Akbas, ve Karabulut, 2018; Ozcan,
Boyacioglu ve Ding, 2017). Diinya Saglik Orgiitii’ne (2012) gére depresyonun, kadmlar igin
2030 yilina kadar hastaliklarin en 6nemli nedeni olmasi beklenmektedir (World Federation
for Mental Health, 2012).

Dogum sonu depresyonun goriilmesinde birgok faktor etkili olmaktadir. Hormonal
degisiklikler, aile ve sosyal destek eksikligi, anksiyete veya depresyon oOykiisii, genetik
etkenler, gebelikte strese neden olan yasam olaylari, kadinin esiyle ve esinin ailesiyle
iligkisinin kotii olmasi gibi faktorler depresyon gelisimine neden olabilecek etkenlerdir (
Erdem ve Erten, 2012; Maliszewska, Swiatkowska-Freund, Bidzan, ve Krzysztof, 2017).
Ayrica bagimli, ¢ekingen, obsesif-kompulsif, pasif-agresif, bagimli ve borderline kisilik
Ozelliklerine sahip bireylerde dogum sonu depresyon daha cok izlenirken; paranoid ve
antisosyal kisilik 0Ozelliklerine sahip olanlarda daha az izlenmektedir (Fairbrother,
Thordarson, Challacombe, ve Sakaluk, 2018; Oztiirk ve Ulusahin, 2011). Yakinlarina asiri
bagli, herkesi hosnut etme ve iyiliksever olmaya egilimli, ofkelerini disa vurmayan,

kendisinden ve yakinlarindan yiiksek beklentileri olan, ¢abuk etkilenen ve {iziilen, asiri
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duyarl kisilik 6zelliklerine sahip bireylerde de depresyon daha sik goriilmektedir (Oztiirk ve
Ulusahin, 2011). Bunlarin yani sira bilingli kisiler aktif ve disiplinlidirler. Bu da davranislarda
tutarliligr saglar ve bdylece genel bir iyilik duygusuna katkida bulunan tamamlanmamis
gorevlerin stresini ortadan kaldirir. Bu ozellikle annenin Oniindeki goérev ve taleplerin
sayisinin aniden arttigt dogum sonrasi donemde genel iyilige katki saglayarak depresyon
goriilme riskini azaltir (Udovi“ci'c, 2014).

Bir calismada dogum sonrasi iki hafta icerisinde goriilen postpartum depresyon
diizeylerine, kadinin demografik ve kisilik 6zelliklerinin dogrudan bir etkisinin olmadig1
belirtilirken (Roman, Bostan, Diaconu-Gherasim, ve Constantin, 2019), baz1 ¢alismalarda ise
kisilik ozelliklerinin psikolojik ve ruhsal bozukluklarla iliskili oldugu belirtilmistir (Cisem,
2009; Giilsoy, 2020). Kisilik 6zelliklerinin dogum sonu depresyon iizerindeki etkilerinin
farkinda olmak erken donemde psikolojik girisimlerin yapilmasimi saglayabilir. Bu
dogrultuda, bu arastirma dogum sonu depresyonun kisilik 6zellikleri ile iliskisini ve dogum
sonu depresyonun belirleyicileri olan kisilik 6zelliklerini belirlemek amag¢lanmustir.

Bu arastirmada su sorulara cevap arandi:

1) Kadinlarda dogum sonu depresyon orani nedir?

2)Dogum sonu depresyonun kisilik 6zellikleri ile iliskisi var midir?

3)Dogum sonu depresyonun belirleyicileri olan kisilik 6zellikleri nelerdir?
GEREC VE YONTEM

Iliski arayic1 ve tanimlayici nitelikte olan arastirma Malatya’da bir kamu hastanesinin
kadin dogum polikliniklerine rutin kontroller amaciyla bagvuran, dogum sonu 0-3 ay arasinda
olan kadinlar ile yiiriitiildii. Hastanenin 2017 kayitlarina gore yillik ortalama 30000 kadin
kadin dogum polikliniklerine basvurmustur. Arastirmanin evrenini son bir yilda ilgili
hastanenin kadin dogum polinikliklerine bagvuran kadmlar olusturdu (N=30000). Orneklem
blytikligli OpenEpi, versiyon 3, genel kullanima agik istatistik yaziliminda power analizi
yapilarak hesaplandi. Dogum sonu depresyon orant %50 olarak degerlendirildiginde (M.C.
Aktas, Simsek, ve S. Aktas, 2017) orneklem biiyiikliigli; ¢ift yonlii 6nem diizeyinde, %5
yanilgi diizeyi ve %95 giiven araliginda ve %80 temsil giicliyle 381 kadin olarak hesaplandi.
Arastirmaya alinma kriterlerini saglayan goniillii kadinlar olasiliksiz ve rastlantisal 6rnekleme
metodu ile drnekleme alindi. Arastirmaya dahil edilme kriterleri sozel iletisim kurabilen, 18
yas ve lizerinde olan ve dogum sonu dénemde anne ve bebekte herhangi bir saglik sorunu
olmayan (annede; kardiyovaskiiler hastaliklar, kas-iskelet sorunlari, diyabet gibi, bebekte;

prematiirite, konjenital anomaliler, 6lii dogum gibi) olarak belirlenmistir.

221



ISSN: 2147-7892, Cilt 9 Say1 1 (2021) 219-229 doi: 10.33715/inonusaglik.813014
Dogum Sonu Depresyonun Kisilik Ozellikleri fle liskisi
Zeliha SUNAY, Esra KARATAS OKYAY, Nilay GOKBULUT, Tuba UCAR

Veri Toplama Araclan

Verileri toplamak icin Kisisel Bilgi Formu, On Maddeli Kisilik Olgegi (OMKO) ve
Edinburg Postpartum Depresyon Skalast (EPDS) kullanildi. Veri toplama siirecinde,
arastirmact tarafindan kadinlara okunan formlardaki sorularin cevaplari, arastirmaci
tarafindan formlara kaydedilmistir. Toplanan veriler Haziran-Eyliil 2018 tarihleri arasinda,

poliklinik muayenesi dncesi yapilmaistir.

Kisisel Bilgi Formu

Literatiir bilgileri 1s1¢1nda arastirmacilarin hazirlamis oldugu bu form, aragtirmaya dahil
edilen kadinlarin tanitici (yas, egitim diizeyi, aile tipi, ¢alisma durumu, gebelik sayisi,
yasayan c¢ocuk sayisi, vb.) Ozelliklerini iceren 11 sorudan olugmaktadir (Atak, 2013;

Engindeniz, Kiey, ve Kultir, 1996).

Edinburg Postpartum Depresyon Skalasi

EPDS, dogum sonu depresif belirtileri taramak amaciyla kullanilan bir skaladir.
Engindeniz ve ark. (1996) tarafindan Tiirkiye’de gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismasinda
Ol¢egin Cronbach’s alfa i¢ tutarlik katsayisi .79 olarak bulunmustur. EPDS 10 sorudan olusan
bir skaladir. Annenin gegen hafta siiresince nasil hissettigini bildirmesini isteyen dort farkl
secenegin sunuldugu bir Slcektir. Olgegin sunulan her maddesine 0-3 arasinda bir puan
verilerek toplam puani hesaplanir. Skaladan alinabilecek minimum puan 0 maksimum puan
ise 30°dur. Toplam puanin yiiksek olmasi depresif belirtiler agisindan riskin arttigini
gostermektedir. Kesme degeri olan skalada 12 puan ve iistii depresif belirtiler agisindan risk
grubu olarak kabul edilmektedir (Engindeniz vd., 1996). Bu ¢alismada 6lgegin Cronbach’s

alfa i¢ tutarlik katsayist .77 bulunmustur.

On Maddeli Kisilik Ol¢egi

On maddesi olan ve bes kisilik 6zelligini 6lcen bu o6l¢ek, Atak (2013) tarafindan
Tiirkgeye uyarlanmistir. Olgegin 6lgtiigii kisilik dzellikleri; Deneyime Agiklik, Sorumluluk,
Disadoniikliik, Yumusak Baglilik ve Duygusal Dengelilik’tir. Her bir boyutta kendi icerisinde
kisilik dzelliklerini tanimlayan ifadeler yer alir ve kisinin durumunu yansitmaktadir. Olgek
yedili likert tipte olup, alt boyutlarin her birinde ikiser madde bulunmaktadir. Olgegin
Cronbach’s alfa i¢ tutarlik katsayilari sirasiyla “Deneyime Aciklik” i¢in .83, “Yumusak
Baglhilik” icin .81, “Duygusal Dengelilik” i¢in .83, “Sorumluluk” icin .84 ve “Disa Doniikliik”
icin .86’dir (Atak, 2013). Bu g¢alismada Cronbach’s alfa giivenirlik katsayilar1 sirasiyla;
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“Deneyime Aciklik” i¢in .60, “Yumusak Baslilik” i¢in .71, “Duygusal Dengelilik” icin .82,
“Sorumluluk” i¢in .81 ve “Disa Doniiklik™ i¢in .85’ dur.

Verilerin Analizi

Arastirmanin verileri SPSS 25.0 for Windows (SPSS, Chicago, Il, USA) yazilimi ile
degerlendirildi. Verilerin normal dagilima uygunlugu kolmogrov smirnov testi ile
degerlendirildi. Veriler normal dagildigi icin parametrik testler kullanildi.  Verilerin
degerlendirilmesi icin tanimlayici istatistiksel yontemler (yiizdelik dagilim, ortalama ve
standart sapma) ve iki grup karsilastirmalarinda t-testi, degiskenler arasindaki iliskide pearson
korelasyon analizi kullanildi. Kadinlarin depresif semptom belirtilerine etki eden degiskenler

icin ¢coklu dogrusal regresyon analizi kullanilarak istatistiksel anlamlilik p < 0.05 olarak kabul
edildi.

Cahsmanin Etik Yonii

Inénii Universitesi Saglik Bilimleri Bilimsel Arastirma ve Yayin Etik Kurulundan etik
onay (N0:2018/9-27) ve arastirmanin yapilacagi kurumdan yazili izin (Say1 no: 92852811-
771) alinmistir. Arastirma oncesinde, kadinlara, elde edilen bilgilerin bilimsel bir arastirma
icin kullanilacagi, anket formlar1 iizerine isim yazilmayacagi, bilgilerin gizli kalacagi,
istedikleri zaman arastirmadan vaz gecebilecekleri ve katilimin goniilliik esasina dayandigi

aciklandi ve bilgilendirilmis goniillii onam formu okunarak alindu.
BULGULAR

Calismaya dogum sonu donemde olan 381 kadin katildi. Kadinlarin tanitict 6zellikleri
Tablo 1°de verildi. Kadinlarin yas ortalamasi 28.20+5.63 (min-max = 17-47) olup, %50.1’i
ortadgretim mezunu, %91.9°u ¢alismiyor, %73 niin geliri giderine esit, %69.8’i ¢ekirdek aile
yapisindadir. Kadinlarin %89’u sigara ve %99.7’si alkol kullanmiyordu. Kadinlarin %72.2’si
multipar olup, diisiik sayisi, yasayan ¢ocuk sayisi ve dogumdan sonra gegen hafta ortalamalari
strasiyla 0.23+0.57 (min-max = 0-3), 2.27£1.26 (min-max = 1-9), 2.14+1.99 (min-max = 1-
8)’dur.

Tablo 1. Kadmlarin Tanitic1 Ozelliklerine Gore Dagilimi (N=381)

Degiskenler n (%)
Egitim diizeyi

Okuryazar degil 17 (4.5)
Sadece okuryazar 13 (3.4)
[lkogretim 107 (28.1)
Ortadgretim 191 (50.1)
Universite 53 (13.9)
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Cahsma durumu

Calistyor 31(8.1)
Calismiyor 350 (91.9)
Gelir durumu
Gelir giderden az 78 (20.5)
Gelir gidere denk 278 (73.0)
Gelir giderden fazla 25 (6.5)
Aile tipi
Cekirdek aile 266 (69.8)
Genis aile 115 (30.2)
Sigara kullanma durumu
Kullantyor 42 (11.0)
Kullanmiyor 339 (89.0)
Alkol kullanma durumu
Kullaniyor 1(0.3)
Kullanmiyor 380 (99.7)
Parite
Primipar 106 (27.8)
Multipar 275 (72.2)
Ort.£SS
Yas (y11) 28.20 £ 5.63
Diisiik sayisi 0.23 +0.57
Yasayan cocuk sayisi 2.27+1.26
Dogumdan sonra gegen siire (hafta) 2.14+1.99

SS: Standart sapma

Calismamizda EPDS kesme degerine gore (EPDS>12) kadinlarin %14.2°sinde (n=54)
depresif semptom varligi oldugu, %85.8’inde (n=327) depresif semptom varlig1 olmadigi
belirlendi. Tablo 2’de kadilarin depresif semptom varligina gére OMKO alt boyutlarindan
aldiklar1 puan ortalamalarinin karsilastirmasi verildi. Dogum sonu depresif semptom varlig
olan kadinlarin sorumluluk, yumusak baslilik, disa doniikliik ve duygusal dengelilik puan
ortalamalarinin depresif semptom varligi olmayan kadinlardan daha disiik bulundugu ve
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu belirlendi (p<0.05). Depresif
semptom varlig1 olan ve olmayan kadinlarin deneyime agiklik puan ortalamalar1 arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi belirlendi (p>0.05).

Tablo 2. Kadilarin Depresif Semptom Varligina Gére OMKO Alt Boyutlarindan Aldiklar1 Puan
Ortalamalarinin Kargilastiriimasi.

OMKO alt boyutlar Depresif semptom varhgi Depresif semptom yoklugu P degeri
(EPDS>12) (n=54) (EPDS<12) (n=327)
(Ort.£SS) (Ort.£SS)
Deneyime acikhik 9.00 +3.25 9.39+281 0.348
Sorumluluk 10.51 £ 3.16 12.09 £ 2.24 0.001
Disa doniiklitk 8.92 £3.33 9.86 £3.19 0.047
Yumusak bashhk 11.14 £ 3.16 12.13+£2.15 0.031
Duygusal dengelilik 8.90 + 3.09 10.08 + 2.85 0.006

SS: Standart sapma
EPDS: Edinburg Postpartum Depresyon Skalasi
OMKO: On Maddeli Kisilik Olcegi
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Tablo 3’de kadimlarin EPDS ve OMKO alt boyutlarindan aldiklari puan ortalamalar1 ve
EPDS’nin OMKO alt boyutlar1 ile korelasyonu verilmistir. Kadmlarin EPDS puan ortalamasi
5.66+4.72°dir (range 0-22). OMKO alt boyutlar1 olan deneyime aciklik, yumusak baslilik
,sorumluluk, disa doniikliik ve duygusal dengelilik puan ortalamalar1 sirasiyla 9.34+2.87,
11.87£2.45, 9.73+3.22, 11.99+2.34, 9.91+2.91°dir (hepsi i¢in range 2-14). Kadinlarda dogum
sonu depresyon ile OMKO alt boyutlar1 olan sorumluluk (r=-.242 p<0.001), disa doniikliik
(r=-.142 p=0.006), yumusak baslilik (r= -.223 p<0.001) ve duygusal dengelilik (r=-.251
p<0.001) arasinda negatif yonde zayif iligki bulundu.

Tablo 3. Kadimlarin EPDS Ve OMKO Alt Boyutlarindan Aldiklar1 Puan Ortalamalar1 Ve EPDS’nin OMKO Alt
Boyutlar1 ile Korelasyonu (N=381)

Ort. SS
EPDS toplam 5.66 4.72 r p
OMKO alt boyutlar
Deneyime acikhik 9.34 2.87 -.050 0.333
Sorumluluk 11.87 2.45 - 242*%* <0.001
Disa doniikliik 9.73 3.22 -.142* <0.05
Yumusak bashhk 11.99 2.34 -.223** <0.001
Duygusal dengelilik 9.91 2.91 -.251** <0.001

SS: Standart sapma

EPDS: Edinburg Postpartum Depresyon Skalasi
OMKO: On Maddeli Kisilik Olcegi

* Korelasyon 0.05 diizeyinde anlaml (2-tailed).
** Korelasyon 0.001 diizeyinde anlamli (2-tailed).

Tablo 4 dogum sonu depresyon ile kisilik Ozelliklerinin regresyon modelini
gostermektedir. Depresyon kisilik 6zellikleri lizerindeki degisimin %35’ini acgiklamaktadir.
Regresyon katsayilariin anlamlilik testleri g6z oniine alindiginda; sorumluluk (=-0.149),
yumusak baslilik (B=-0.132) ve duygusal dengelilik (p=-0.195) degiskenlerinin dogum sonu

depresyonun dnemli belirleyicileri oldugu goriildii.

Tablo 4. EPDS Toplam Puan Ortalamasi ile OMKO Alt Boyutlari Puanlar1 Arasindaki Regresyon Modeli.

B SE B t D % 95 ClI
Deneyime aciklik 0.082 0109 -0.050 -0.970 0.333 (-0.162- 0.157)

Sorumluluk 0286 0100 -0.149 -2.866  0.004  (-0.482--0.090) R2=0.359
Disa doniikliik 0.003 0081 -0.002 -0.035 0972 (-0.295-0.007)  F=11.118
Yumusak bashilik 0267 0103 -0.132 -2.601 0.010 (-0.468--0.065) P<0.001

Duygusal dengelilik ~ -0.316 0.081 -0.195 -3.896 <0.001 (-0.475--0.156)
B: unstandardized coefficient of regression
SE: standard error
B: standardized coefficient of regression
R2: coefficient of determination
Cl: Confidence Interval
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TARTISMA

Dogum sonu depresyon ile kisilik 6zellikleri arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla
planladigimiz bu c¢aligmada kadinlarin %14.2’sinde dogum sonu depresif semptom oldugu
belirlendi. Yapilan ¢aligmalarda Tiirkiye’de postpartum depresyon goriilme siklig1 %12,5 ile
%58 arasinda degismektedir (Aydin, Inandi, ve Karabulut, 2005; Danaci, Ding, Deveci, Sen,
ve Igelli, 2002; M.C. Aktas vd., 2017). Amerika ve Avrupa’da dogum sonu depresyon
goriilme sikligr ise %3.5 ile %17.5 arasinda degismektedir (Tammentie, Tarkka, Astedt-
Kurki, Paavilainen, ve Laippala, 2004). Bu sonuglar dogrultusunda, ¢alisma bulgumuzun
literatiirdeki bazi calismalarla benzerlik, baz1 ¢alismalarla ise farklilik gdsterdigi soylenebilir.
Farkliliklarin nedeni, caligmalarin farkli demografik 6zellik gosteren kadinlarla yiiriitiilmesi
ve farkli 6l¢lim araglart kullanilmast olabilir.

EPDS kesme degerine gore, dogum sonu donemde depresif semptom gdosteren
kadinlarin, sorumluluk, yumusak bashlik, disa doniikliik ve duygusal dengelilik kisilik
ozelliklerinin daha diisiik diizeyde goriildiigii belirlendi. Bununla birlikte, deneyime agiklik
kisilik 6zelliginin iki grup arasinda benzer oldugu goriildii. Yapilan ¢aligmalarda da EPDS
skorlar1 goz onilinde bulunduruldugunda depresif semptom gosteren kadinlar ile depresif
semptom gostermeyen kadinlarin deneyime aciklik kisilik 6zelliginde gruplar arasinda fark
olmadigi bildirilmistir (Roman vd., 2019; Verkerk, Denollet, Van Heck, Van Son, ve Pop,
2005). Bu sonuglar dogrultusunda ¢alismamiz literatiirle benzerlik gostermektedir. Dogum
sonu depresyon goriilen kadinlarda dogum sonu donemde goriilen kisilik 6zelliklerinin bu
donemde adaptasyonu zorlastirdigin1 diistinmekteyiz. Ciinkii depresyon varligi gosteren
kadinlarin sorumluluk almaktan kagindigi, daha agresif oldugu ve iclerine kapandiklar
yapilan ¢alismalarda tespit edilmistir (Udovi“ci’c, 2014).

Aragtirmamizda, dogum sonu donemdeki kadinlarin depresyon puan ortalamalar: ile
deneyime aciklik kisilik 6zelligi disindaki sorumluluk, yumusak baslilik, disa doniikliik ve
duygusal dengelilik kisilik 6zellikleri arasinda negatif yonde anlamli bir korelasyon bulundu.
Literatiirde de dogum sonu depresyon ile kisilik 6zelliklerinin iligkili oldugu belirtilmektedir
(lliadis vd., 2015). Yapilan ¢alismalarda yiiksek EPDS skorlarina sahip kadinlarin, yiiksek
dizeyde duygusal dengesizlik, disiik diizeyde ise disadoniikliik, sorumluluk ve yumusak
bashlik kisilik 6zelikleri ile iliski oldugu bulunmustur (L. Jones vd., 2010; Maliszewska,
Bidzan, “Swia,tkowska-Freund, Preis, 2016; Marin-Morales, Carmona Monge, ve Pefiacoba-
Puente, 2014; Pefiacoba-Puente, Marin-Morales, Carmona-Monge, ve Velasco Furlong, 2015;

Roman vd., 2019; Udovi“ci’c, 2014 ). Bu sonuglar bizim ¢alismamiz ile benzerlik gosterse de
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Roman ve ark. (2019) ¢aligmasinda yapmis olduklar1 path analizin sonucuna gore ise; dogum
sonrasindaki iki hafta icerisinde gelisen postpartum depresyon diizeylerine, kadinin
demografik ve kisilik 6zelliklerinin direk bir etkisi olmadig1 bulunmustur (Roman vd., 2019).
Bu nedenle elde ettigimiz sonuglar biitlin kadinlar icin genellenemez ve postpartum
depresyonu etkileyen diger faktorler de goz oniinde bulundurulmalidir.

Yapmis oldugumuz arastirmada sorumluluk, duygusal dengelilik ve yumusak baslilik
gibi kisilik 6zelliklerinin dogum sonu depresyon iizerinde belirleyici etkiye sahip oldugu;
sorumluluk 6zelligi diisiik, duygusal dengesiz ve yumusak basli olmayan kisilik 6zelliklerine
sahip kadinlarin dogum sonu depresyon agisindan riskli oldugu belirlendi. Yapmis oldugumuz
regresyon modeline gore bu kisilik 6zelliklerinin dogum sonu depresyon tizerindeki degisimin
yalnizca %35’ini acgikladigir belirlendi. Morales ve ark. yapmis olduklar1 ¢aligmalarinda
dogum sonu depresyonun disadoniikliik ve yumusak baglilik iizerinde yordayict bir etkisi
oldugunu bulmuslardir (Marin-Morales vd., 2014). Udovicic ve ark. yapmis oldugu caligmada
ise pospartum depresyon ile kisilik 6zellikleri arasinda anlamli bir korelasyon olmazken,
planlamis oldugu regresyon modeline gore dogum sonu depresyonun deneyime agiklik ve
yumusak baglilik {izerinde yordayicit bir etkisi oldugunu ve dogum sonu depresyonun
deneyime aciklik ve yumusak baglilik iizerindeki degisimin yalnizca %29’unu agikladigini
bulmustur (Udovi'ci'c, 2014). Bu sonuglar arastirmadan elde ettigimiz bulgular
desteklemektedir. Bu sonuglar dogrultusunda dogum sonu depresyonun belirleyicileri olan

kisilik 6zelliklerinin sorumluluk, yumusak baglilik ve duygusal dengelilik oldugu sdylenebilir.

Simirhhiklar

Bu calismanin birkag 6nemli sinirliligi vardir. Calismamiz Tiirkiye’de bir hastanenin
kadin dogum polikliniklerine bagvuran dogum sonu dénemde olan kadinlarla yapilmistir ve
elde edilen bulgular olasiliksiz rastlantisal 6rnekleme yontemine dayanmaktadir. Bu nedenle
elde edilen bulgular tiim postpartum donemde olan kadinlara genellenemez. Bununla birlikte,
bu calisma depresyon ile kisilik 6zellikleri arasinda 6nemli iligkilere dair saglam kanitlar

sunmaktadir.
SONUC VE ONERILER

Caligmadan elde ettigimiz bulgulara gore, sorumluluk 6zelligi diisiik, duygusal dengesiz
ve yumusak bashi olmayan kisilik Ozelliklerine sahip kadinlarin dogum sonu depresyon
acisindan riskli gruplar oldugu séylenebilir. Bu sonuglar, dogum sonu bakim hizmetlerinde

kadinin psikolojik olarak degerlendirmesinde 6nemlidir. Dogum sonu depresif semptom
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varlig1 olan kadinlarin saglik profesyonelleri tarafindan daha ayrintili ele alinmasi ve bu

gruplara egitimsel ve destekleyici girisimler planlanmas1 6nerilir.

Not: Bu arastirma 1.Uluslararas1 Ebelikte Egitim Arastirma Gelistirme (EBEARGE)

Kongresinde (07-09 Kasim 2018, izmir ) sozel bildiri olarak sunulmustur.
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